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はじめに
平成7年1月17日の兵庫県南部地震により,避難所で
の生活を余儀なくされている人は数多い.i避難所や供給
されている食事の内容は栄養学的にみてみると,エネル
ギー偏重,ビタミン,ミネラル不足等の多くの問題のあ
ることが推測される｡その影響があるとも思われる味覚
障害を訴える方の栄養調査を行うことができ･,また,大
阪市立大学病院で味覚検査を行ったので,その結果を報
告する｡
対象と方法
1.対象
YI 女性. 56歳. 職業 ;スナック店経営.
KT 女性. 63歳. 主婦
2.食事調査法
震災前の食生活,避難中の食事を調査し,それに基づ
いて栄養価を計算した｡本人が実際に食べた食事内容に
ついては,中身や分量まで充分聞き取ることができなか
ったので類推して算出した｡1月,2月の芦屋市の避難
所での給食の栄養価は食事記録をもとに算出した｡3月
の給食は大阪市立大学生活科学部に持ち帰づて精押し,
栄養価を算出した｡炊出しによる食事の分量も推測し,
算出した｡
3.-般検査
1)3月1日 (水)大阪市立大学病院耳鼻咽喉科にて診
察
2)血液検査 〔一般の検査項目,生化学的検査;微量金
属 (秩,亜鉛,鍋)〕
3)味覚機能検査l)
1)大阪市立大学医学部耳鼻咽喉科
(1)
a)電気味覚綾を
直流電流の陽極刺激を舌に与えると金属を嘗めたとき
のような味がする｡との域値を測定するのが電気味覚検
査である｡使用した電気味覚計は,直径 5mmのステン｡レ
ス製電極を陽極の刺激電極とし,8かAをOdBとして設定
したデシベル単位の電気味覚計 (TR-06型,リオンKK)
である｡測定部位は左右の鼓索,舌咽,大錐体の3神経
領域の計6ヶ所 (付記図1)であり,それぞれの正常開
値は付記表1に示す｡
b)渡紙ディスク法
味質の定性定量検査である｡直径5mmの渡紙片に味溶
液を付け,付記図 1に示す部位で味覚閥値を求める｡用
いる溶液は,蕉糖,食塩,酒石酸,塩酸キニーネの4種
類で,それぞれ･5段階の濃度に調製されて市販されてい
る(テーストディスク,三和化学)｡正常開値は濃度段階
の3を上限とするが,味覚には加齢による間借上昇がみ
られるので,高齢者においてはその考慮が必要となる｡
4.生活状況,合併症などについても調査を行った｡
結果
1.問診
1)YI
a)経過
1月17日の震災以降,避難所生活をしていた｡2月10
日過ぎに感冒に樗患し,最高39.アCまで発熱し,10日間
ほど感冒の症状が続いた｡その頃からあんころもち,水,
スポーツ飲料,サラダなど何を食べても,最後に塩辛さ
のみが舌に残るようになった｡口内炎にはかかっていな
かった｡2月23日から食欲が回復した｡
b)避難前の食生活
- 2- 食 品 栄 養 科 学 科
コーヒー (クリー プは入れる)にも調理に際しても砂
糖は使用しなかった｡油ものは好まず,むしろ煮炊きも
のが多かった｡職業の関係上,外食することが多く,毎
日忙しかった｡特に1月は震災前でも不規則な生活をし
ていた｡
C)避難所での食事
表 1に示す｡
表 l Y. 1の避難所での食事
2月24日 2月25日 2月28日 (検査前日)
牛乳200ml 頼フライ いちご菓子バン1/2佃
おでん インスタントコーヒー1杯
こんにゃく2切れ お茶恥 ナご鹿1/2杯
卵 1個ごぼう天1/2佃大枚1切れオレンジ1/6佃 明太子1口
星 肉団子 おにぎり2個 カップ麺 (醤油味)
/1､枚菜のおじや1) 果汁100%ジュース 焼きそば2)
サラダ さやぺつ
煮豆2) 豚肉
きなこもち2) 紅生業
あんころもち2)ほうれん草のお鼓し3) 抄り卵
1)自宅で¶葦
2)炊き出し
3)▲大阪市立大学生存科学部で闇理
d)内服薬
感冒の症状がみられたときには,疾切り,咳止めのよ
うな数種類の感冒薬を服用していたが,2月25日にはす
でにこれら全てを服用していなかった｡保健婦からビタ
ミン剤を与えられても服用していなかった｡
2)KT
a)経過
2月10日頃から味覚に変化を生じたことを自覚した｡
すなわち 『塩辛さだけが舌に残る』と感じるようになっ
た｡避難所で生活しているうちに何度も感冒に躍患した｡
羅患症状の激しい時は食欲不振がひどく,時には喧吐す
ることもあったので,少量のお粥しか食べられなかった｡
2月20日頃から生の野菜や口当りの良いものを少しづつ
食べられるようになった｡2月22日頃,再び感冒に羅患
した｡しかしこの時から食欲が回復した｡2月25日,そ
れまで続いていた微熱が,36.3oCまで下がった｡味覚は
戻りつつあったが,舌には黄～白色の舌苔がみられた｡
b)避難所での食事
表2に示す｡
C)内脂薬
症状の激しい時には4種類の薬剤を服用したこともあっ
(2)
表2 K.Tの避難所での食事
2月24日 2月25日 2月28日 (検査前日)
靭 食べなかった ドー ナツ系の菓子バン1個 バン牛乳100m1 カップ麺少々
インスタントコーヒー 牛乳1′3バック
畳 たこ放き おにぎり2個 八宝菜
放きそば 果汁lb0%ジュース ポテ トフライ
牛乳100m1 サラダ たこ放き
煮豆1) 枝豆
ひじきの煮付け2)ほうれん草のお浸し3)きなこもち1)あん ろもち1) ビールコップ2杯
衣 おでん 未紳杢 ご辰
こんにゃく2切れ ニラモヤシ妙め
卵 1佃 鶏の唐沸け
1)炊き出し
2)コンビニエンスストアーで傭人
3)大阪市立大学生清科学部で慎丑
たが,2月20日頃からは朝晩に総合感冒薬を服用するだ
けになっていた｡
2.避難所で供給された食事
芦屋市内の場合を付記表2に示す｡食料事情から,検
査を実施した3月1日まで,YI,KTも,ほぼこれと
同じ食事をせざるをえなかったと考えられる｡3月1日
から米に0.5%の強化米が加えられ,さらに3月6日から
支給食 1日あたりの金額が,850円から1200円に値上がり
した｡副食の種類も増え,2日に1回の割合でカット野
莱,時には果物や野菜ジュースも加えられた｡このよう
にわずかながらも食事内容に変化がみられたので,3月
16日も記した｡また,芦屋市の1ヶ所のみの食事の状態
から,その時期における全体的な傾向を推測することは
困難なので,神戸市の避難所で供給された食事記録も付
記表3に示す｡神戸市も3月10日から,支給食 1日あた
りの費用を850円から1200円に増額した｡
3.食品群別摂取量および栄養素等摂取量
対象が摂取した食事の食品群別摂取量を表3に示す｡
芋類,種実類,野菜類,果実類,海草類の摂取量が少な
く,魚介類,肉類,卵類の摂取量も少ない日があり,摂
取食品構成は著しく偏っていた｡一部のビタミンを除い
ては,ほとんどの栄養素で所要量の80-30%しか摂取し
ていなかった(表4,図1)｡脂質エネルギー比率はいず
れも25%を超えていた(表5)｡亜鉛,鍋,マグネシウム
などの微量栄養素の摂取量も日本人の平均摂取量2)や推奨
量2)の半量以下であった (表6)｡これらの傾向は欠食し
た日 (表 1,表2)に顕著であった｡
芦屋市,神戸市の支給食についても同様の傾向が認め
られた(付記表4-付記表7)｡芦屋市3月16日の支給食
には強化米が添加されていたことと,人参ジュース,カ
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表3 食品群別摂取重量
(g/日)
穀類
芋及びでんぷん類
砂糖及び甘味類
油脂類
種実類
豆､豆製品類
魚介類
獣鳥鯨肉類
卵類
乳類
淡色野菜類
縁貴色野菜類
果実類
海藻類
時好品類
表4 エネルギーおよび栄養素の摂取量
Y.I Y.I 冗.T K.T
2m γ28 2r24 2位8
エネルギーQcal) 760 13(X)880 140
タンパク質也) 24 35 31 48
脂 質 也) 21 40 34 38
糖 質 也) 120 190 109 200
カルシウムか1g) 340 130 270 250
A (mg) 3.0 4.5 3.6 5.1
ビタミンAqU) 840 550 510 1300
ビタミンB1(mg) 0.28 0.51 0.34 0.92
ビタミンB2(mg) 0.58 0.39 0.615 0.73
エネルギー
タンパク質
カルシウム
鉄
ビタミンA
ビタミンB1
ビタミンB2
ナイアシン
ビタミンC
?
?
?
??
??
?
?
?
?
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図1 栄養所要量2)に対する充足率(50代女子)
表5 栄養素別摂取構成比および動物性蛋白質比
Y.I Y.I冗.T K.T
2r24 2r28 2β4 2m8
穀類エネルキ+-比 (%) 63 81 53 51
タン八〇ク質エネルキ+-比(%) 13 ll 14 14
脂質エネルキ+-比 (%) 25 28 35 25
炭水化物エネルキナ-比(%) 62 61 50 60
表 6 亜鉛,鍋,マグネシウム摂取量
- 3-
Y.I Y.IK.TK.T 日本人の 推奨量2)
2m 2β82m 2GB摂取量2)
亜鉛(W 日) 4.0 4.2 3.0 5.9 8～15 153(X)# (mg/日) 0.290.610.320.641.28～2.5
ット野菜なども支給されており,ビタミン類の摂取量は,
ほぼ50代女子の所要量を充足していた｡支給食にその日
に供された炊き出しを加えると､ほとんどの栄養素の摂
取量は所要量を充足していた｡
4.味覚検査
味覚検査成績を表7に示す｡味覚検査は,味を感じと
れる間借を調べるものである｡YIは電気味覚検査にお
1部に間借の上昇が認められることもあったが,全体と
しては概ね正常範囲に入っていた｡KTは左の大錐体神
経領域に軽度の闘値上昇がみられるが,他の領域は概ね
正常であった｡
表7 味覚検査
症例 1:Y.Ⅰ
電気味覚検査結果 (dB)
右 左
鼓索神経領域 12 4
舌咽神経領域 2 2
大錘体神経領域 4 4
症例2:K.T
鼓索神経領域 03
舌咽神経領域 6 12
大錘体神経領域 4 20
ろ紙ディスク法
(鼓索神経領域のみ)
右 左
甘味 4 2
塩味 3 3
酸味 4 4
苦味 2 2
甘味 3 5
塩味 2 3
酸味 3 3
苦味 3 4
5.血液検査
血液検査結果を表8に示す｡血液検査で特記すべき点と
しては,YIでの鉄 (Fe),亜鉛 (Zn)が低値を,脂質
(CHO,TG,PL,FFA)が高値を示したことである｡
他の検査所見は2人共ほぼ正常であり,検査上は貧血も
なく,血清タンパクの値も正常であった｡
6. 治療とその後の経過
硫酸亜鉛末(ZnSO4:7H20)300mg/日と,バンカルG⑧
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表8 血液検査
食 品 栄 養 科 学 科
検査項目 Y.IK.T 正常値
白血球 (WBC) 88 51 43-80X103/FLI
赤血球 (RBC) 418 419395-465×10一/〝l
ヘモグロビン (HB) 12.613.4 ll.3-14.9g/dl
ヘマ トクリット値 (HT) 38.939.7 36.0-47.0%
平均赤血球容せ くMCV) 93 95 83-93n
平均赤血球血色素量 くMCH) 30.132.0 27.0-32.Opg
平均赤血球血色素濃皮 (MCHC)32.433.8 32.0-36.0%
血小板放 くPL.C) 31.423.4 18-34×10一
血清絵タンパク (TP) 7.4 7.2 6.5-8.5g/dJ
アルブミン (ALB) 4.2 4.4 3.5-5.0g/dl
尿酸 (UA) 4.5 3.7 2.5-6.5mgJdI
尿素皇兼 (BUN) 15 17 7-18mddl
カルシウム (C&) 4.4 4.4 3.5-5.OmEq/1
リン (P) 4.0 3.9 2.9-4.3mg/dl
マグネシウム (Mg) 1.7 1.9 1.5-2.Oneq/I
秩 (Fc) 61 90 43-172Lg/dl
総 合低 くFeBC) 323 336 251-398〝g/dl
鋼 (Cu) 115 98 100-150fLg/dI
コリンエステラーゼ (CHE) 822 533 350-750lU/L
コレステロール (CHO) 30B 167 130-220mg/dI
トリグリセライド(TG) 317 137 50-150mg/dl
リン相野 (PL) 309 225 136-240mg/dl
遊離脂肪軟 くFFA) 1.150.93 0.17-0.59mg/dl
空腹時血糖 (BS) 99 98 70-105mg/dl
(ビタミンB2,ビタミンB6,パントテン酸カルシウム,
ニコチン酸アミド)3g/日の2種を2週間分,投薬され
た｡
3月15日に再診
YIは,回復とまではいかないものの,異常味覚があま
り気にならなくなった｡さらに2週間分,投薬された｡
KTは異常味覚が消失したので投薬は中止された｡
4月28日,電話で問診
YIは,異常味覚は特に気にはならないけれども,回
復したとも思えない｡薬は気になったときにのんでいた｡
神戸の自宅で生活をしており,食事は神戸市の避難所の
支給食をとっていた｡
KTは,芦屋市の仮設住宅に入居しており支給食はと
っていなかった｡異常味覚も感じていなかった｡
考察
今回の大震災で,避難所生活を余儀なくされた人は多
い｡そこで実際に供給されていたものは,おにぎり,イ
ンスタント食品,レトルト食品などで,野菜類等の生鮮
食料品は充分に供給されていなかったものと思われる｡
このような食事は栄養素のバランスが悪い｡つまり,エ
ネルギー偏重,野菜不足から,ビタミン,ミネラル不足
という具合に栄養状態が悪化する｡
亜鉛,ビタミンB群の欠乏は特に味覚障害との関係が
(4)
認められており,亜鉛の投与で改善されることが多いl)｡
今回の症例については,栄養のアンバランスな食生活に
より,亜鉛不足をきたしたという可能性が考えられる｡
一般に亜鉛を多く含む食品としては,.貝類,海藻,種実,
緑茶,末精製の穀物などがある1)｡そのような食品は,今
回供給されていた食事では,朝にくるみパン,お弁当に
佃煮(削り節,かっを,貝のしぐれ),のり又はのりの佃
煮が時にはでていたようであるけれども,充分ではなか
ったと思われる｡日本人の亜鉛の推奨量は,成人で1日
あたり15mgと考えられている2)ちのの,避難所の食事か
ら算出してみると,平均しておおよそ1日あたり3mgしか
摂取できていなかった｡
また食事調査から,加工食品に頼らざるを得なかった
ことがうかがえる｡したがって重合リン酸,フィチン酸
に代襲される強力なキレー ト能を有する食品添加物の影
響もあり得る｡食品中の亜鉛は腸管内でフィチン酸やカ
ルシウムが共存すると,非常に溶けにくい錯塩を作 り,
その結果亜鉛は腸管から吸収されない3)｡さらに服用して
いた薬剤のなかに亜鉛キレート作用をもつものもあり1),
薬剤による味覚障害の可能性も否定できないが,2人共
短期間の服用であるので,薬剤による影響は低いと考え
られる｡
一方,栄養計算の結果から次のことがらが推察される｡
まず第一にタンパク質の摂取不足ということである｡低
タンパク食は食事中亜鉛の吸収率を低下させ,体内亜鉛
の排出を増大させる4)｡結果として血清亜鉛濃度は低下す
る0第二に,ビタミンCの摂取不足に加え,ストレス,
感冒によるビタミンCの損失が多くなって,体内ではビ
タミンC不足になっていたと思われる｡ビタミンCは亜
鉛,鋼･鉄,マグネシウムの代謝などに影響を及ぼし,
亜鉛に関しては血清亜鉛濃度の低下を引き起こす5)｡微量
元素は単独で作用するのみでなく,他の栄養素,特にミ
ネラル相互間に影響をもたらしあう6')｡その1,亜鉛,
秩,鋼,マグネシウムそしてマンガンとビタミンB群,
A,C,らが互いに複雑に影響しあっており6),1つの栄
養素の過不足が他の栄養素の生体内おける働きに,計り
知れない影響を及ぼすものと考えられる｡
亜鉛の欠乏が味覚障害の主な原因であることは前にも
述べたが,血清亜鉛値が正常であっても潜在的亜鉛不足
もあり得ると言われている1)｡今回の症例の検査結果につ
いて,血清亜鉛値はYIは低値を示し,KTは正常であ
ったことは,自覚症状の程度と血清亜鉛値とが関連して
いることを示唆する｡味覚検査の解釈については,現在
のところ異常な感覚を検査,評価する方法はないので,
患者の訴えである 『塩辛味だけが残る』という点につい
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ては,今回の検査がそのまま反映されているものではな
い｡YIの方がKTより訴えが強かったのは他の検査デ
ータからみて,高脂血症合併の関与が考えられる｡震災
前の食生活において外食が多く,各種ビタミン類,ミネ
ラル,必須微量金属元素の潜在的な摂取不足があったと
思われる｡治療もこの点から硫酸亜鉛末が投与された｡
また,ビタミンB2,B6を主とした複合ビタミン剤は口
腔粘膜疾皐の際によく用いられる｡これによって2人共,
異常味覚が改善される傾向を示した｡
まとめ
味覚障害を訴えていた避難所の生活者についてその食
事内容の検討とともに,栄養学的検討並びに耳鼻咽喉学
的に味覚検査を行った｡味覚障害の原因として,避難所
で供給される食事中の亜鉛をはじめとするミネラル,ど
タミンの欠乏が大震災直後の食料事情から考えられた｡●
今回の2人の症例は,栄華のアンバランスが味覚機能
に影響を及ぼすことを示している貴重な症例である｡健
でも味覚異常をひきおこすこと■がある｡
避難所での不自由な生活のさ中にもかかわらず,調査
にご協力いただきました対象の方に,心よりお礼申し上
げます｡
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付記図1 電気味覚および紙ディスク法の測定部位
'冨田1)よ'わナ
付記表 1 電気味覚検査の正常域償
域値 正常範囲 左右差
鼓索神経領域 OdB ≦ 8dB1422 ≦ 4dB
(青緑) (8′一A)
付記表2 芦屋市内の避難所での支給食
1月 29日 ･2月22日 2月28日 3月16日
軸 あんバン108 集子パン1傭 養子バン1一一 嘉子バン
コーヒー 牛乳2h ウインナーカレー ジャムパン 牛丸加 ml
ボールウインナ 3ー5 ドー ナツあらぴきフラーγ.タッグクリー ムたうぶりミー牛乳2h l ソフトロー ルフランクロー/レrj-ヒ-デ｣ニケ∴シ皐牛乳Ⅹ氾ml
昼 乾バシl∝也 ご飯的 おに首.り叫 .一 おにぎり2lQ
バナナ1本∫ 野菜サラダ508 小嶋､佃.薫 インスタントカ ツ
缶コーヒー 25b レタス 野菜サラy508 豚汁
兼キャベツ インスタントカップ Pg味味噌258､
き岬う.り 豚汁 , 鼻38
人* 網嫌味嶋25&､ プチトマト841∝也
ドレツシ./グ 15ml 鼻38 tl兼サラダ508レタスキャベツきゅうり人嘉ノ.ビ⊥マンキャベツド ッシ グlS瓜l員ald薫
衣 おにぎり2叫1708白ヽ ふりかけ ご飯叫コロッケ1儀 ご艦28Q鶴唐揚げ3切れ608 千十ロ.ツトジュース■ヽ
■ヽ
たくあん2切れ ウインナ-1傭 レモン1切れ 蝉干し2JB8
細切り昆布少々 レモン1切れ ポテトサラダ158 嶋フライ軸
1)炊き出し
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付妃表3 神戸市内の避難所での支給食
3月2日 3月9日 ､
朝 野菜カレ-ドー ナツバン1058クリー ムバン16Qメロンバン91g マーブルスポンジケーキ19Q
牛乳Ⅹ氾ml 牛乳Ⅹ氾ml
星 配給なし かやくご餐))ひじ善38月8208^ 1椎茸5g鶏肉たけのこ5g油揚げ5gお吸物l)わかめ人参長葱たくあん軸
衣 ミックス弁当ご飯2248ま デリシャスハンバーグ弁当ご艦22Q梅干し1.78
梅干し3g 果ごま0.6g
ポテトコロッケ318蒲坤鞄 ハンバーグ958ミー トボール268
卵塊き19gウィンナーソーセージ9g豚フライ28g ウィンナーソーセージ8BBスパゲッティ17g(ケチャップ)漬け物53阜
魚フライ65g きんぴら
焼きそば268ポテトサラダ ごぼう58人828
じゃがいも22gきゅうり1.4g轟け物 白ごま03gインスタント味噌汁豆腐108
かぶら638きゅうり6g味噌汁の薫プロセスチーズ12g わかめ58ねぎ5g合わせ味噌158ほうれん草のお浸し2)
1)炊き出し
2)大正市立大学生存科学部で¶理
付記表4 芦屋市および神戸市の避難所における
支給食の食品群別重量
食 品 栄 養 科 学 科
付妃表5 神戸市および芦屋市の避難所における
支給食の栄養価概数
芦屋 芦屋 芦屋 芦屋 神戸 神戸
1/28 2/222/28 3/16 3/2 3/9
エネルギー¢瓜l)1400 15001400150016002100
タンパク質b)34 31 43 43 49 54
脂 質 @) 19 50 27 40 58 76
特 質 B) 270 210 240 250 220 290
カルシウム(p&) 290 310 340 430 430 420
秩 (pg) 4.6 5.0 8.9 ll 5.9 6.2
ビタミンAqU) 110 880 680 17001200 860
ビタミンB1(ng) 0.50 0.48 0.54 2.14 0.60 0.56
ビタミンB2(ng) 0.55 0.63 0.63 0.79 0.84 1.0
付記表6 栄養素別摂取構成比および動物性蛋白賞比
芦屋 芦屋 声量 芦屋 神戸 神戸
1月9 2m2 2m 3/16 3花 3β
穀類エネルキ●-比 (%) 65 73 70 67 49 76
タyJ1'ク質エネルキナ-比(%) 9.7 8.6 12 ll 12 10
脂質liルキサー比 (%) 12 31 17 24 33 33
炭水化物エネルキ●-比(%) 78 60 70 65 55 57
付書己表7 芦屋市および神戸市の避難所における
配給食料中の亜鉛,鍋,マグネシウム量
芦屋 芦屋 芦屋 芦屋 神戸 .神戸
1/29 2/22 2/283/16 3/2 3/9
穀類 270 290 300 310 280 460
芋及びでんぷん類 0012 5 22 0
砂糖及び甘味類 000020 0.2
油脂類 0 8 3 16 27 0.8
種実類 0.5 00001.1
豆､豆製品類 0025 25 18 25
魚介類 0.5 9 18 22 44 0
獣鳥鯨肉類 35 10 65 5 78 130
卵類 00015 29 0
乳類 200 200 200 200 210 200
淡色野菜類 0 10 8 110 0 2
緑黄色野菜類 5 40 62 76 14 16
果実類 13 20 20 19 3 1.7
海藻類 5.5 0017 0 5
時好品類 250 0 0 000
(6)
芦屋 芦屋 声量 芦屋 神戸 神戸 推奨量2)1β92J222m 3/16 3n 3β
亜鉛(mg/day) 3.4 4.2 5.4 3.9 5.3 4.8 1530
* (mg/day) 0.720.55 0.60.750.730.58
河合他 :大震災被災者の味覚障害
Summary
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Nutritionalandotorhinolaryngologicalstudiesweredoneonpeoplewithdysgeusiawhowerelivinginan
evacuationcenter. Themaincausesofthedysgeusiawerethoughttobedeficienciesofminerals,particularly
zinc,andofvitaminsinfoodprovidedatevacuationcenters.
Thesetwocasesareimportantexamplesoftheeffectsofnutritionalimbalanceongustation.Theyshowthat
asuddenworseningofnutritionalstatuslastingabout4weekscancausedysgeusia,eveninnormalpeople.
(7)
